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DISSERTATION 

SUR 


L’IRRITATION  CHRONIQUE  DES  MAMELLES, 

OU  CANCER; 

POSSIBILITÉ  DE  LE  GUERIR  PAR  LA  METHODE  ANTIPHLOGISTIQUE. 


Si,  après  avoir  parcouru  le  vaste  champ  de  méditation  qui  s’ofïre  au 
candidat  embarrassé  sur  le  choix  d’un  sujet,  nous  fixons  notre  atten¬ 
tion  sur  une  maladie  qui  a  exercé  le  génie  et  la  patience  d’observa¬ 
teurs  du  premier  mérite,  c’est  moins  assurément  pour  émettre  des 
idées  nouvelles  et  les  faire  prévaloir  (  tout  est  dit ,  et  Von  vient  trop 
lard,  Labruyère)  que  pour  recueillir  ce  que  son  histoire  offre  de 
plus  instructif,  et  remplir  un  acte  obligatoire.  Certes,  nous  sommes 
loin  de  donner  un  travail  de  cette  espèce  comme  une  dissertation 
complète  sur  la  matière  ;  ce  serait  une  témérité  inexcusable  de  la 
part  d  un  jeune  médecin  à  peine  entré  dans  la  carrière.  Celui-là  seul 
serait  autorisé  à  hasarder  de  pareilles  prétentions,  qui  posséderait 
un  assez  grand  nombre  de  succès  thérapeutiques  pour  ajouter  à  nos 
connaissances  sur  une  maladie  dont  les  symptômes  sont  la  seule  chose 
que  l’on  connaisse  bien.  Si,  au  contraire,  il  n  apportait  à  l’appui  de 
ses  assertions  qu’un  petit  nombre  de  résultats  particuliers ,  la  pureté 
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de  ses  intentions  ne  le  sauverait  pas  du  reproche  mérité  d’avoir  été 
pins  nuisible  qu’utile  à  la  connaissance  de  çette  maladie,  en  tirant  de 
quelques  faits  des  conclusions  trop  précipitées. 

Faisons  l’application  de  ces  principes  au  cancer,  et  disons  qu’on  est 
obligé  d’avouer,  malgré  toute  la  défiance  avec  laquelle  on  doit  accueil¬ 
lir  les  idées  nouvelles  qui  n’ont  point  encore  reçu  toute  la  sanction  de 
l’expérience,  que  les  points  fondamentaux  de  cette  maladie  ont  été  éta¬ 
blis  sur  des  données  plus  positives  depuis  quelque  temps,  Mais  il  reste 
encore  beaucoup  à  faire  à  celui  qui  voudrait  analyser  exactement,  et 
réduire  à  leur  valeur  nos  connaissances  à  cet  égard.  Que  de  difficultés 
n’éprouverait-il  pas  à  asseoir  son  jugement  sur  les  idées  qui  ont  par¬ 
tagé  les  auteurs,  et  dont  la  disparate  n’est  que  trop  sensible,  si  l’on 
considère  ,  i°  la  multitude  des  noms  différens  donnés  à  la  même  ma¬ 
ladie  ;  2°  ses  différens  degrés  considérés  comme  des  affections  isolées; 
3°  l’obscurité  dans  les  causes  ,  le  diagnostic  et  le  prognostic  ;  4°  le 
choix,  plus  ou  moins  difficile,  à  faire  parmi  une  foule  de  médicamens 
regardés  comme  spécifiques,  et  les  dissensions ,  parmi  les  praticiens, 
relatives  à  telle  ou  telle  espèce  de  traitement,  etc.  ! 

Il  n’entre  point  dans  le  plan  de  notre  opuscule  de  tracer  l’histoire 
générale  du  cancer  dans  tous  les  organes  ;  nous  nous  attacherons  seu¬ 
lement,  comme  le  titre  le  porte,  à  exposer  celui  des  mamelles ,  que 
nous  ferons  précéder  de  quelques  considérations  sur  le  cancer  en 
général. 

Le  çancer  est  une  maladie  essentiellement  désorganisatriee  qui  atta¬ 
que  tous  les  tissus.  La  femme  y  est  plus  particulièrement  exposée  que 
l’homme.  Celte  affection  s’irrite  par  les  médieamens  qu’on  lui  oppose, 
et  ce  résultat  avait  été  si  bien  saisi  par  les  anciens,  qu’ils  la  considé¬ 
raient  avec  le  vague  de  la  terreur;  et  parce  qu’ils  ne  lui  voyaient  rien 
d’analogue  dans  la  nombreuse  série  des  infirmités  humaines,  ils  l’at¬ 
tribuaient  à  un  virus  corrosif  spécial.  JYL  1g  professeur  JUbert  l’a  dé¬ 
peinte,  dans  son  grand  ouvrage  sur  les  maladies  de  la  peau ,  avec  des 
coufeurs  propres  à  ce  mal  affreux.  <j  Ne  semblerait-il  pas,  dit-il,  que 
«  cette  dégénération  horrible  du  çorpi?  vivant  réunisse  seule  tous  les 
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«  désordres  propres  aux  autres  maladies?  L’odeur  fétide  qui  s’en 
«  exhale  est  aussi  repoussante  que  celle  de  la  putréfaction  gangré- 
«  lieuse  ;  l’irritation  qu’elle  excite  est  aussi  vive  que  celle  des  phleg- 
«  masies  les  plus  aiguës;  son  aspect  est  aussi  dégoûtant  que  celui  de 
«  a  lèpre ,  etc.  La  dartre  phagédénique  corrode  les  tégumens,  les 
«  muscles  ,  les  os,  mais  du  moins  les  phénomènes  s’opèrent  sans  pro- 
voquer  de  grandes  douleurs  chez  les  malades.  Le  cancer,  au  con- 
«  traire,  dévore  les  chairs  avec  un  acharnement  intolérable  ;  je  dirai 
«  plus,  il  imprime  à  l’âme,  comme  le  remarque  Stahl ,  une  mélan- 
«  colie  profonde,  plus  accablante  que  la  douleur  même.  » 

1)  après  l’opinion  des  médecins  ,  le  cancer  tire  son  nom  du  même 
mot  latin  qui  signifie  crabe  ,  écrevisse ,  cancre  :  celte  dénomination 
est  fondée  sur  une  analogie,  assez  inexacte  d’apparence,  qui  existe 
entre  les  pattes  de  ce  crustacé  et  les  veines  variqueuses  ou  les  cordons 
lymphatiques  engorgés  qu’on  remarque  le  plus  particulièrement  dans 
celte  affection.  Sans  vouloir  bannir  celte  expression,  qu’il  nous  soit 
permis  d’émettre  notre  sentiment  sur  la  maladie  qu  elle  désigne  : 
nous  pensons  que  le  nom  de  cancer ,  appliqué  vaguement  à  la  même 
affection  dans  les  difîerens  degrés  et  dans  les  différens  organes  qu’elle 
attaque,  est  loin  de  donner  une  idée  exacte  de  ce  qu’on  veut  expri¬ 
mer;  d’ailleurs  un  autre  motif  plus  grave  d’éloigner  cette  expression 
du  langage  pathologique,  c’est  qu  elle  laisse  dans  l’esprit  des  personnes 
qui  en  sont  affectées  l’image  sinistre  d’une  destruction  inévitable, 
et  par  suite  un  désespoir  et  un  abattement  qui  ajoutent  beaucoup 
aux  dangers  de  la  maladie  elle-même.  Nous  pensons  qu’il  est  plus  philo¬ 
sophique,  et  surtout  plus  philanthropique,  de  considérer  cette  maladie 
comme  une  irritation  chronique  des  mamelles,  expression  basée  sur 
l’idée  que  nous  nous  faisons  de  son  origine,  qui  n’est  point  due  à 
l’action  de  vices  ou  virus  dont  l’existence  n’a  jamais  été  démontrée, 
mais  bien  à  une  irritation  dont  la  permanence  désorganise  les  tissus 
soumis  à  son  action.  Cependant  il  serait  téméraire  de  vouloir  expli¬ 
quer  par  l’énoncé  d’une  simple  irritation  ce  mode  de  formation  des 
tissus  accidentels  différens  que  l’on  remarque  dans  cette  maladie. C’est 
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ici  que,  pour  ne  point  nous  jeter  dans  le  vague  des  hypothèses ,  nous 
sommes  seulement  obligé  de  constater  les  phénomènes  et  leur  suc¬ 
cession  dans  cet  ordre  :  afflux  du  sang  dans  la  partie  irritée,  d’après 
cette  vérité  éternelle  du  père  de  la  médecine  ,  ubi  stimulus  ,  ibi 
/lux us  j  puis  dépôt  successif  d’un  fluide  albumineux  ,  qui,  modifié 
par  l’inflammation,  se  change  en  matière  encéphaloïde,  prenant  de 
l’extension  aux  dépens  des  parties  environnantes ,  et  dont  la  forma¬ 
tion  s’accompagne  de  douleurs  vives  caractérisées  par  l’expression  de 
lancinantes. 

La  fréquence  de  cette  maladie,  ayant  son  siège  dans  la  glande  mam¬ 
maire  ,  nous  paraîtra  d’autant  moins  étonnante  que  les  organes  glan¬ 
duleux,  à  raison  de  leur  structure,  présentent  ordinairement  l’in¬ 
flammation  sous  l’aspect  chronique;  alors  la  douleur  est  presque 
nulle,  et  ce  n’est  que  la  présence  d’une  tumeur  insolite  qui  fait  dé¬ 
couvrir  l’existence  de  l’irritation  :  nous  avons  de  plus,  pour  expliquer 
le  caractère  et  la  violence  des  douleurs  à  une  époque  plus  avancée  , 
l’extrême  sensibilité  que  la  nature  a  accordée  à  cette  partie.  En  effet, 
si  l’on  considère  le  sein  aux  divers  âges  de  la  femme  ,  on  voit  qu’il 
ne  se  prononce  guère  qu’à  l’âge  de  la  puberté  ,  et  c’est  ce  qui  rend 
compte  de  l’extrême  rareté  du  cancer  avant  cet  âge.  Dans  ce  nouvel 
état,  dit  Roussel  (  Système  physique  et  moral  de  la  femme),  «  il  ré- 
«  suite  en  elle  une  surabondance  de  vie  qui  cherche  à  se  répandre 
«  et  à  se  communiquer.  Elle  est  avertie  de  ce  besoin  par  de  tendres 
«  inquiétudes  et  par  des  élans  qui  ne  sont  que  la  voix  tyrannique  et 
«  douce  de  la  volupté.  »  Qu’il  nous  soit  permis  d’emprunter  les  expres¬ 
sions,  aussi  élégantes  que  vraies,  dont  se  sert  M.  le  professeur  Moreau 
delaSarthe,  pour  caractériser  cette  nouvelle  période  :«Ce  passage  de 
«  la  puéritie  à  la  puberté  est  une  des  parties  les  plus  agréables  de  la  vie 
«  de  la  femme:  si  ce  n’est  pas  la  saison  du  bonheur,  c’est  du  moins  celle 
«  du  plaisir,  des  joies  naïves,  de  la  gaîté  la  plus  franche  et  la  plus  ai- 
«  inable.  La  femme  arrive  ainsi,  par  une  route  semée  de  fleurs,  à 
«  cette  époque  où  des  facultés  nouvelles  et  d’autres  besoins  vontcon- 
«  centrer  davantage  ses  émotions  et  imprimer  à  l’organisation  tous  les 
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•  caractères  d’un  nouveau  tempérament.  Arrivée  à  cet  âge  de  la  vie, 
«  la  femme  devient  timide ,  réservée ,  triste  et  rêveuse  ;  le  moral  agit 
«  sur  le  physique  ;  le  besoin  d’aimer  fait  chercher  la  solitude  ,  dévore 
«  et  absorbe  sa  vie,  et  devient  une  source  de  désordres  et  de  déran- 
«  gemens  de  toute  espèce.  »  (Histoire  naturelle  de  la  femme.  ) 

Les  deux  glandes  alors  sont  placées  sous  la  peau  ,  gonflées  et  dures; 
elles  représentent  deux  globes  situés  à  la  partie  antérieure  et  un  peu 
latérale  de  la  poitrine,  surmontés  d’un  petit  bouton  rouge  entouré 
d’une  auréole  à  peu  près  de  la  même  couleur.  C’est  avant  l’érup¬ 
tion  des  règles  et  l’apparition  du  système  pileux  qui  doit  désormais 
recouvrir  le  mont  de  Vénus,  que  le  sein  prend  plus  d’accroissement  ;  il 
doit  être,  quelque  temps  après  cette  époque,  presque  ce  qu’il  sera 
jusqu’au  moment  de  la  lactation  ,  selon  l’embonpoint  et  la  constitu¬ 
tion  de  la  femme.  Alors  ,  dit  l’immortel  auteur  de  l’anatomie  géné¬ 
rale,  «  la  forme  de  ces  deux  sources  de  la  vie,  la  finesse  de  la  peau 
«  qui  les  recouvre,  sont  pour  l’homme  un  des  charmes  les  plus  puis- 
»  sans  dont  la  nature  ait  paré  la  femme.  »  Si ,  entraînée  par  la  fou¬ 
gue  de  l’âge ,  celle-ci  se  livrait  sans  réserve  aux  plaisirs  de  l’amour,  la 
déformation  et  la  mollesse  du  sein  en  seraient  les  résultats  inévitables. 
L’époque  de  la  lactation  change  également  la  forme  de  cet  organe; 
car,  d’après  les  lois  de  la  nature  ,  c’est  à  la  femme  seule  qu’est  confiée 
exclusivement  la  nourriture  de  l’enfant  nouveau-né. 

Lorsqu’elle  a  rempli  les  devoirs  que  la  voix  éloquente  de  l’im¬ 
mortel  Jean-Jacques  a  commandés  avec  tant  de  succès  aux  mères  , 
et  qu’elle  est  parvenue  à  l’âge  de  trente-six  ans  à  peu  près  ,  les  ma¬ 
melles  sont  plus  ou  moins  volumineuses ,  ridées,  molles  et  pen¬ 
dantes  ;  le  tissu  cellulaire  qui  entoure  la  glande  est  devenu  plus 
abondant  aux  dépens  de  la  dureté  de  l’organe.  Quelques  années  après 
arrive  la  cessation  des  menstrues,  époque  justement  appelée  critique, 
en  ce  que  la  femme  devient  sujette  â  une  foule  de  maladies  ,  et  par¬ 
ticulièrement  à  celle  dont  nous  nous  occupons  ici.  C’est  aussi  à  cet 
âge,  qu’un  médecin  appelle  l’enfer  des,  femmes,  que  l’on  applique 
cet  adage  ,  millier  propter  uterum  tota  morbus  est „ 
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Après  avoir  exposé  le  développement  des  mamelles,  et  les  avoir 
considérées  dans  les  divers  âges  de  la  vie  de  la  femme ,  jetons  lin  coup- 
d’œil  sur  leur  organisation. 

La  peau  qui  sert  d’enveloppe  à  la  glande  sécrétoire  du  lait  est  beau¬ 
coup  plus  délicate  que  celle  qui  recouvre  les  autres  parties  ;  elle  est 
mince,  douce  au  toucher,  d’une  blancheur  éclatante,  surmontée, 
comme  nous  avons  dit ,  d’un  bouton  qu’on  appelle  mamelon  y  en¬ 
touré  d’un  cercle  rougeâtre  chez  les  jeunes  femmes  qui  n’ont  point 
eu  d’enfans,  brun  et  noirâtre  chez  celles  qui  en  ont  eu.  Cette  enve¬ 
loppe  du  sein  est  très  -  sensible  ;  elle  reçoit  beaucoup  de  nerfs,  de 
vaisseaux  capillaires  sanguins,  exhalans  et  absorbans.  Elle  est,  par 
sa  grande  sensibilité  ,  susceptible  d’être  puissamment  influencée  ; 
alors  le  mamelon  l’ougit ,  et  il  entre  même  en  érection  par  l'effet 
de  différentes  causes.  Le  tissu  laminaire  ou  graisseux  qui  entoure  , 
qui  agglomère  entre  eux  les  petits  lobes  de  la  glande,  est  en  rai¬ 
son  directe  du  volume  du  sein.  Cet  organe  sécrétoire,  qui  est  un 
assemblage  de  lobes  ,  de  lobules  ,  successivement  décroissans  ,  iso¬ 
lés  les  uns  des  autres  par  des  lames  intermédiaires  très  -  denses  de 
tissu  cellulaire  ,  est  aplati  ,  assez  étendu  en  largeur,  et  plus  épais  à 
son  centre  qu’à  sa  circonférence;  il  est  entouré  d’une  couche  cellu¬ 
leuse  dense  assez  abondante.  Tous  les  petits  grains  qui  le  constituent 
sont  de  couleur  grisâtre  ou  blanchâtre  ,  offrant  un  parenchyme  mou  , 
pulpeux,  comme  on  s’en  assure  en  les  pressant  sous  les  doigts.  Quel¬ 
ques  auteurs  ont  avancé  que  sa  texture  se  rapprochait  de  celle  du 
testicule,  c’est-à-dire  était  formée  par  un  assemblage  distinct  de  petits 
vaisseaux  vasculaires  très-déliés  ,  propres  à  préparer  la  liqueur  sécré¬ 
toire.  Vouloir  expliquer  l’arrangement  intime  des  tissus  glanduleux  , 
et  la  confection  du  lait  dans  ces  organes,  serait  une  digression  hypo¬ 
thétique  ;  nous  dirons  seulement  que  le  sang  est  versé  dans  cette 
glande  au  moyen  de  vaisseaux  sanguins,  et  que  le  fluide,  éprouvant 
une  modification  particulière,  est  converti  en  une  liqueur  blanche  , 
qui,  attirée  par  la  succion  de  l’enfant ,  se  porte  dans  deux  ordres  de 
petits  vaisseaux  blancs  très  -  nombreux ,  dont  les  racines  prennent 
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naissance  ,  soit  au  centre  ,  soit  à  la  circonférence  de  la  glande.  Ces 
petits  conduits  lactifères  ou  excréteurs  débouchent  à  la  partie  spon¬ 
gieuse  du  mamelon,  c’est-à-dire  à  son  extrémité,  et  quelquefois  sur 
ses  côtés. 

Les  artères  qui  pénètrent ,  en  se  divisant  et  en  se  subdivisant  à 
1  infini ,  dans  la  glande  mammaire  spnt  fournies  par  la  mammaire 
interne  (sous-sternale  de  M.  le  professeur  Chaussier )  ,  les  intercos¬ 
tales  et  les  thoraciques.  Quant  aux  veines  ,  elles  ont  à  peu  près  la 
même  distribution.  «  On  sait,  dit  Bicluit ,  que  le  système  des  canaux 
«  où  circule  le  sang  donne  naissance  à  une  foule  de  petits  vaisseaux 
«  qui  n  admettent  que  la  portion  séreuse  de  ce  fluide,  comme  l’exha- 
*  lation  le  prouve  sans  réplique.  »  (  Recherches  physiologiques  sur 
la  vie  et  la  mort.  ) 

Les  nerfs  qui  entrent  dans  la  texture  des  mamelles  sont  de  deux 
espèces  ,  de  la  vie  animale  et  de  la  vie  organique.  Ils  naissent,  comme 
on  sait,  des  dernières  paires  cervicales,  des  paires  dorsales,  et  ils 
communiquent  avec  des  branches  du  grand  sympathique.  Ils  pé¬ 
nètrent  cette  glande  à  peu  près  comme  les  petites  branches  arté¬ 
rielles,  c’est-à-dire  qu’ils  se  divisent  et  subdivisent  en  une  infinité  de 
filets  si  déliés  ,  qu’on  les  perd  entièrement  de  vue. 

Si  nous  jetons  un  coup-d’œil  sur  les  rapports  que  le  sein  a  avec  la 
matrice  ,  nous  pourrons  penser  que  le  premier,  n’étant  qu’un  assem¬ 
blage  de  vaisseaux  sanguins,  lymphatiques,  exhalans  et  absorbans, 
et  de  rameaux  nerveux  qui  pénètrent  un  parenchyme  glanduleux  , 
est  souvent  influencé  par  elle  ;  alors  il  entre  en  turgescence  par  l’effet 
de  1  ii  ritation  qui  lui  est  communiquée  ,  soit  à  l’occasion  de  la  mens¬ 
truation  ou  de  la  suppression  des  règles,  ou  de  sensations  volup¬ 
tueuses.  De  ce  rapport  sympathique  nous  conclurons  ,  comme  l’ont 
fait  la  plupart  des  médecins  ,  que  1  invasion  du  cancer  peut  être  attri¬ 
buée  a  ces  phénomènes  d  irradiation  souvent  réitérés  ,  sans  préjudice 
des  autres  causes  que  nous  allons  énumérer. 
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Etiologie. 


Les  causes  du  cancer  sont  aussi  nombreuses  que  celte  affection  est 
commune.  Aucun  âge  n’est  ,  à  la  rigueur,  exempt  de  cette  cruelle 
maladie;  cependant  ce  n’est  guère  que  chez  les  femmes  de  trente-six 
à  quarante  ou  cinquante  ans  qu’on  l’observe  ordinairement.  Presque 
toujours  elle  épargne  les  deux  périodes  extrêmes  de  l’âge  ,  et  son 
époque  d’élection  est  la  cessation  des  règles  :  néanmoins  nous  avons 
des  observations  de  femmes  de  vingt  à  vingt-deux  ans  qui  en  ont  été 
victimes. 

«  Celles,  dit  M.  le  professeur  Richerttnd ,  dont  la  menstruation 
«  est  laborieuse ^  qui  ont  eu  plusieurs  enfans  et  ne  lés  ont  point  al- 
«  lailés  ,  les  vieilles  filles  ,  etc. ,  en  sont  surtout  menacées  à  cet  âge  , 
a  comme  si  la  nature  vengeait  ainsi  les  transgressions  à  ses  lois  au 
«  moment  où  la  femme  devient  inutile  à  la  reproduction  de  son 
«  espece.»  Toutefois  des  auteurs  modernes  ont  avancé  que  cette  as¬ 
sertion  n’était  point  fondée  sur  un  assez  grand  nombre  d’observa¬ 
tions  positives. 

Les  femmes  sont  atteintes  du  cancer  presque  exclusivement  à 
l’homme  ;  il  est  plus  fréquent  chez  celles  qui  sont  d’un  tempérament 
lymphatique  nerveux;  on  le  remarque  aussi  lorsqu’il  y  a  chez  elles 
prédominance  du  système  vasculaire  sanguin.  L’influence  de  l’air  des 
grandes  cités  peut  être  mise  également  au  nombre  des  causes  qui 
favorisent  le  développement  du  cancer,  qu’on  rencontre  plus  rare¬ 
ment  chez  les  habitans  des  petites  villes  et  des  campagnes.  Sans  nous 
prononcer  sur  cette  cause,  nous  pensons  que  cet  effet  tient  particu¬ 
lièrement  aux  circonstances  énervantes  qui  dominent  dans  les  grandes 
villes  ,  et  parmi  lesquelles  on  doit  principalement  compter  la  grande 
dissolution  des  mœurs,  une  vie  sédentaire,  des  alimens  de  mauvaise 
qualité,  ou  ingérés  dans  une  proportion  qui  n’est  point  en  rapport 
avec  les  pertes  qu  ils  doivent  réparer  ;  une  habitation  malsaine  , 
froide  et  humide  ;  des  peines  morales  vives  et  prolongées  ;  une  sensi- 
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bilité  nerveuse  générale;  les  jouissances  vénériennes  trop  précoces, 
ou  l’abus  de  ces  mêmes  jouissances  ;  les  troubles  généraux  du  sys¬ 
tème  nerveux  ,  dont  tant  de  passions  augmentent  ou  pervertissent 
l’irritabilité. 

On  a  cité  plutôt  comme  causes  générales  des  maladies  que  comme 
causes  particulières  au  cancer  la  rétrocession  des  difFérens  exanthè¬ 
mes,  tels  que  les  affections  herpétique,  psorique  et  siphilitique  ;  la 
suppression  d’évacuations  sanguines  habituelles  ,  d’un  écoulement 
d’une  autre  nature,  etc. 

Les  causes  les  moins  désastreuses,  et  cependant  les  plus  sûres,  qui 
produisent  la  stimulation  des  mamelles  sont  les  violences  extérieures , 
telles  que  les  coups,  les  chutes,  les  compressions,  les  froltemens  , 
les  attouchemens  souvent  réitérés ,  et  des  applications  topiques  irri¬ 
tantes  sur  elle ,  etc. 

V acher ,  chirurgien  distingué  de  Besançon,  dit,  dans  sa  dissertation 
sur  le  cancer  ,  qu’un  charlatan  ,  qui  avait  assuré  à  des  femmes  de 
cette  ville  qu’elles  étaient  atteintes  du  cancer  aux  mamelles,  les  avait 
tellement  effrayées  que ,  pour  s’en  assurer  ,  elles  se  les  palpaient  fré¬ 
quemment  ,  et  produisirent  ainsi  la  maladie  ,  qui  aurait  pu  de¬ 
venir  funeste,  si  V acher  ne  les  avait  détrompées  et  par  conséquent 
guéries. 

Pour  terminer  l’histoire  de  l’étiologie  du  cancer  ,  il  ne  nous  reste 
à  exposer  que  les  théories  plus  absurdes  les  unes  que  les  autres  des 
anciens  médecins  sur  la  cause  prochaine  de  cette  maladie,  et  qui. 
naguères  encore  reproduites  par  la  plume  ingénieuse  de  certains  au¬ 
teurs  modernes  ,  n’en  ont  pas  toutefois  acquis  plus  de  solidité.  Nous 
ne  chercherons  point  à  développer  ces  théories  ;  il  serait  trop  long  et 
même  inutile  d’en  faire  un  sérieux  examen  ;  nous  nous  contenterons 
donc  de  les  parcourir  rapidement. 

Les  anciens,  tels  qu  'Hippocrate  ,  Galien ,  Arétée  ,  Celse  9  Stahl , 
y  anhelmont ,  Ambroise  Pare 3  Crawfurt ,  etc.,  ont  émis  sur  la  nature 
du  cancer  des  idées  qui  ne  sont  que  paradoxales,  mais  qui  étaient 
liées  aux  théories  du  temps.  Les  uns  attribuaient  celte  affection  à  une 
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atrabiJe  dans  les  humeurs  ,  à  un  âcre  alkalin  ,  une  humeur  noire  ;  les 
autres,  à  une  humeur  maligne  rongeante,  un  alkali  corrosif,  un  gaz 
hydrogène  sulfuré  ,  répandus  dans  le  sang.  De  telles  idées  répu¬ 
gnent  à  la  saine  physiologie,  et  ne  peuvent  être  excusées  que  par 
l'ignorance  et  les  préjugés  de  l’époque.  Si  nous  abordons  une  autre 
opinion  émise  par  Hanter ,  nous  la  trouvons  aussi  erronée  que  les 
précédentes.  Cet  auteur  fait  dépendre  le  cancer  de  l’existence  de 
vers  hydalides  globuleux  dans  une  tumeur  morbide  du  sein.  Cette 
idée  absurde  de  l’auteur  anglais  fut  partagée  par  un  zélé  sectateur. 
Adams,  son  compatriote,  s’en  occupa  sérieusement;  il  crut  avoir 
vu  ce  que  Huntèr  avait  avancé  en  théorie  :  il  établit  donc  l’existence 
d’un  ver  qu’il  appelle  hydatis  carclnomata.  Il  croyait  sa  découverte 
inattaquable  ,  quand  Burns  et  Himly  lui  firent  voir  qu’il  s’était  laissé 
tromper  par  des  apparences  physiques. 

Les  théories  mécaniques  eurent  aussi  des  partisans;  Boerhaave , 
Van-Swieten  ,  Benjamin  Bell ,  etc. ,  furent  les  médecins  qui  repous¬ 
sèrent  l’idée  vague  d’humeurs.  Dans  leur  manière  de  voir,  la  lymphe  , 
en  stagnation  dans  les  vaisseaux  obstrués  ,  est  considérée  comme 
cause  matérielle  de  la  dégénérescence  cancéreuse.  Il  est  évident  que 
leur  erreur  provient  de  ce  qu’ils  ont  confondu  l’efTet  avec  la  cause. 
Il  serait  absurde  de  croire  qu’un  liquide  fût  vicié  sans  la  lésion 
préalable  de  l’organe  qui  en  élabore  les  matériaux. 

Nous  ne  pouvons  pas  admettre,  dans  l’état  actuel  de  la  science, 
que  les  lois  par  lesquelles  on  explique  la  stagnation  de  la  lymphe 
soient  suffisantes  pour  donner  raison  des  symptômes  du  squirrhe 
ou  du  cancer.  Car,  si  nous  admettons  avec  ces  auteurs  la  condensa¬ 
tion  de  la  lymphe  par  la  vaporisation  de  ses  parties  les  plus  subtiles  , 
il  en  résulterait  qu’un  squirrhe  ou  un  cancer  ne  serait  plus  qu’une 
substance  inorganique,  susceptible  de  passer  à  la  suppuration  par 
un  mouvement  fermentatif ,  ou  par  une  décomposition  de  toute 
autre  nature.  MM.  Bajle  et  Cayol  regardent  le  squirrhe  «  comme 
«  un  organe  nouveau,  un  organe  parasite  ,  un  animal  développé 
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«  dans  un  autre  animal.  »  (  Diction,  des  sciences  médicales,  art. 
cancer.  ) 

A  cette  occasion,  Leclran,  et  M.  le  professeur  Riche r and ,  rap¬ 
portent  que  la  nature  travaille  de  tous  ses  efforts  pour  expulser  spon¬ 
tanément  une  tumeur  cancéreuse  par  la  gangrène  ;  ce  dernier  surtout 
n  est  pas  éloigné  d  établir  une  certaine  analogie  entre  elle  et  le  cancer . 

D autres  théories  ont  encore  succédé  à  celles  exposées  plus  haut; 
Çuesnai  }  Petit.  Lapeyronie  et  plusieurs  autres  médecins  de  nos 
jours  ,  tels  que  MM.  les  professeurs  Pelletait  et  Vigaroux  de 
Montpellier  ,  ont  prétendu  que  la  lymphe  s’épaissit  et  se  concrète 
dans  la  partie  où  elle  afflue,  et  engendre  ,  indépendamment  des 
causes  locales  préalables ,  des  tumeurs  cancéreuses  dans  les  ma¬ 
melles.  Le  médecin  de  Montpellier  ajoute  cependant  que  des  causes 
antécédentes  ou  des  dérangemens  particuliers  accélèrent  ou  arrêtent 
le  mouvement  progressif  de  cette  lymphe  dans  les  vaisseaux.  Sans 
rejeter  absolument  cette  manière  d’expliquer  la  formation  du  tissu 
cancéreux  ,  nous  pensons  qu’il  ne  peut  exister  sans  une  irritation- 
préalable. 

Chopart  et  Désunit  s  expriment  plus  physiologiquement  :  ce  der¬ 
nier  surtout,  justement  nommé  le  père  de  la  chirurgie  française  , 
attribue  la  formation  du  squirrhe  des  mamelles  à  la  stase  de  la  lymphe 
dans  les  vaisseaux  ,  produite  par  l’éréthisme  ou  l’atonie  des  tissus,  à 
la  suite  de  violences  externes  ,  tels  que  les  coups  ,  une  chute  ,  des 
compressions ,  des  frottemens  ,  etc.  exercés  sur  les  parties  disposées  à 
contracter  1  affection.  Ici  ce  n’est  plus  l’idée  d’un  fluide  âcre,  d’un 
mouvement  spontané  de  la  lymphe  vers  un  organe  pour  y  constituer 
le  squirrhe;c’est  une  cause  qui  détermine  uneirritation  dans  uneglande 
délicate  ,  en  y  activant  la  vitalité  organique  :  les  vaisseaux  exhalans , 
comme  il  arrive  à  la  plupart  des  organesgîanduleux,  versent  dans  les 
mailles  du  tissu  affecté  un  fluide  albumineux.  «  Alors ,  dit  M.  Brous- 
«  les  progrès  du  cancer  sont  en  raison  de  l’inflammation  qui  s’y 
«  trouve.  »  (Proposition  184,  Examen  des  doctrines  médicales,  t.  1.) 
Dans  un  cas  semblable  }  la  congestion  locale  peut  disparaître  ,  et  la  ma- 
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tière  du  noyau  déjà  formé  ne  tarde  point  à  être  reprise  parles  vaisseaux 
absorbans.  Dans  le  cas  contraire  ,  le  noyau  formé  dans  le  sein,  quoi¬ 
qu’il  n’y  ait  pas  de  douleurs  dans  la  partie ,  entretient  un  état  subin¬ 
flammatoire,  avec  excès  de  nutrition;  la  tumeur  s’accroît  insensi¬ 
blement  par  l’exhalation  de  l’albumine  ou  lymphe  plastique  des  mé¬ 
decins  anglais.  «  L’engorgement  peut  rester  stationnaire  pendant  plus 
«  ou  moins  long-temps ,  et  persister  ainsi  jusqu’à  l’époque  où  l’organe 
«  devient  le  siège  d’un  travail  particulier,  dans  lequel  la  vie  doitchan- 
«  ger  de  caractère  et  son  activité  être  modifiée;  ou  bien  la  tumeur 
«  sera  peu  à  peu  l’augmentation  de  l'engorgement.  Si ,  par  une  cause 
«  accidentelle  interne  ou  externe  (et  le  plus  souvent  c  est  la  dernière) , 

«  une  inflammation  s’empare  de  la  partie  ,  elle  la  trouve  daus  des 
«  conditions  défavorables,  soit  à  une  résolution,  soit  à  une  suppu- 
«  ration  de  bonne  nature  ,  et  bientôt  les  parties  se  désorganisent.  » 

(  Ouvrage  cité.  ) 

Nous  n’anticiperons  pas  davantage  sur  les  lois  pathologiques  de  la 
formation  du  cancer;  qu’il  nous  suffise  de  savoir  que  l’irritation  pré¬ 
side  toujours  à  son  développement,  et,  comme  le  dit  M.  Gardien  , 
qu  elle  est  presque  toujours  le  résultat  de  légères  contusions  des 
mamelles ,  quelquefois  dune  métastasé  d  irritation  a  1  époque  ou 
cesse  l’évacuation  menstruelle.  Nous  ne  pouvons  pas  dire  avec  Lecat 
que  les  règles  se  sont  transplantées  dans  le  sein ,  mais  bien  1  irritation 
que  produisait  ces  évacuations  s’est  fixée  sur  lui.  D  ailleurs  nous 
avouons  que  la  nature  du  cancer  est  encore  un  problème  qu  il  ne 
nous  est  point  permis  de  résoudre. 

Abordons  deux  questions  qui  ont  long-temps  partagé  les  médecins 
et  qui  les  partagent  encore  ;  nous  voulons  parler  de  la  contagion  et 
de  l’hérédité  du  cancer,  et  en  particulier  de  celui  des  mamelles. 

Le  cancer, se  demandait-on  encore  naguères,  est-il  contagieux?  On 
était  forcé  de  répondre  par  l’atlirmative  ,  d  après  le  rapport  de  cer¬ 
tains  auteurs. 

Tnlpius  parle  ainsi  en  faveur  de  la  contagion  :  «  O  tnedicos  verè 
«  umbratiles  !  Ecquidem  ehun  vensiniilius .  quant  tenue  ac  fei  viduni. 
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urentis  cancri  virus  ,  contagiurn  suum  non  ma  gis  propè  }  aucun 

longmcjuè  dispergere  P  »  Il  cite  à  cette  occasion  un  infortuné  mari 
qui  fut  victime  de  son  dévouement  pour  avoir  appliqué  sa  bouche  sur 
h  mamelle  cancéreuse  d’une  épouse  qu’il  chérissait  tendrement. 

On  rapporte  qu’un  médecin  eut  le  même  sort  que  ce  mari  dont 
parle  Tulpius ;  il  mourut  d’un  cancer  au  nez,  que  lui  avait  commu¬ 
niqué  son  épouse  affectée  d’un  cancer  au  sein. 

Si  1  on  en  croit  Zacutus  le  Portugais  ,  trois  enfans  moururent  du 
cancer  pour  avoir  couché  avec  leur  mère  qui  en  portail  un  aux  ma¬ 
melles. 

Smith ,  chirurgien  de  l’hôpital  Saint-Thomas  à  Londres  ,  eut ,  dit- 
on  ,  la  témérité,  de  déguster  la  matière  ichoreuse  d’une  mamelle 
cancéreuse  qu’il  venait  d’amputer  :  il  mourut  à  la  suite  de  vomisse- 
mens  insurmontables  et  d’un  cancer  à  la  langue. 

Un  autre  exemple  d’un  grand  dévouement  à  l’humanité,  donné 
par  Peyvilhe  }  ne  prouve  pas  plus,  selon  nous  ,  en  faveur  de  la  con¬ 
tagion  ,  si  nous  considérons  les  expériences  concluantes  de  MM.  Aliberl 
et  Biet y  qui  ont  inoculé  le  prétendu  virus  cancéreux  sur  eux-mêmes  , 
et  l  identilé  des  résultats  obtenus  par  M.  le  professeur  Dupujtren . 
D’ailleurs  est -on  certain  que  le  cancer  auquel  succomba  Peyrilhe 
ait  été  réellement  contracté  par  la  contagion  ?  Rien  ne  nousle  démontre 
absolument ,  et  nous  ajouterons  encore  à  l’appui  de  la  non-conta¬ 
gion  l’observation  des  infirmières  des  salles  affectées, dans  les  hôpitaux, 
au  traitement  des  femmes  cancéreuses ,  et  qui  certainement  ne  pour¬ 
raient  éviter  l’atteinte  de  cette  cruelle  maladie,  si  elle  se  propageait 
par  contact  immédiat. 

L’observation  de  nos  jours  n’a  pas  plus  respecté  que  la  contagion 
l’hérédité  du  cancer,  quoique  admise  absolument  par  les  anciens,  et 
soutenue  encore  par  quelques  modernes.  A  l’époque  où  nous  sommes, 
on  se  demande  cependant  s’il  est  héréditaire.  Sans  vouloir  rigoureu¬ 
sement  décider  une  question  obscure  par  elle  même,  uous  nous  ran¬ 
gerons  plus  volontiers  du  côté  de  ceux  qui  soutiennent  la  négative.  On 
va  d’abord  nous  objecter,  comme  l’expérience  l’a  démontré  ,  que  des 


o 


(  ^  ) 

pàrens  atteints  du  cancer  ont  donné  le  jour  à  des  enfans  qui  par  la  suite 
en  ont  ressenti  les  funestes  effets.  Nous  sommes  loin  de  nier  un  fait; 
mais,  de  notre  côté,  nous  lui  opposerons  les  exemples  d  enfans  nés 
de  parens  cancéreux,  qui  n’ont  jamais  éprouvé  pendant  leur  longue 
carrière  aucun  des  accidens  connus  de  cette  affection.  En  général , 
selon  nous  ,  les  personnes  qui  contractent  cette  maladie  sont  sou¬ 
mises  à  l’influence  des  causes  capables  de  la  développer.  «  Tout  ce 
«  dont  on  pourrait  hériter,  serait  une  organisation  dans  laquelle  la 
«  prédominance  de  tel  ou  tel  système  ,  certaines  dispositions  des 
«  organes  (  ceux  doués  d’une  grande  sensibilité  et  qui  contiennent 
«  beaucoup  de  vaisseaux  lymphatiques  )  qu’il  a  été  impossible  d’ap- 
«  précier,  rendraient  la  production  du  cancer  plus  ou  moins  facile.  » 
(  Ouvrage  cité.)  D’ailleurs  comment  concevoir  l’hérédité  d’une  ma¬ 
ladie  qui  11e  se  développe  que  quarante  ans  et  plus  après  la  naissance? 
Comment  concevoir  qu’un  germe  soit  transmis  du  père  ou  de  la  mère 
à  l’enfant  par  l  acte  de  la  génération  ,  pour  errer  ensuite  ou  se  reposer 
un  demi  -  siècle  dans  l’économie  avant  qu’il  lui  soit  permis  d  atta¬ 
quer  un  organe?  il  est  vrai  que  la  difficulté  de  concevoir  un  phéno¬ 
mène  n’est  pas  une  raison  péremptoire  pour  le  rejeter  absolument; 
mais  cest  encore  moins  une  raison  pour  l’admettre. 

Ici  laissons  le  champ  de  la  discussion  à  M.  le  professeur  Roux;  il 
s’exprime  ainsi  en  parlant  de  l’origine  du  cancer  :  «  Ce  qui  prouve 
«  indubitablement  que  les  violences  extérieures  peuvent  seules  pro- 
«  duire  l’engorgement  squirrheux  des  mamelles,  c’est  qu’on  l’a  ob- 
«  servé  chez  l’homme.  »  ( Hunier ,  Fouteau,  Feynlhe.)  Nous  l’avons 
également  observé,  il  n’y  a  pas  cinq  mois,  à  l’hôpital  de  la  marine  de 
Toulon,  sur  un  capitaine  d  artillerie.  «  Ces  faits,  peu  nombreux,  je 

•  l’avoue,  suffisent  cependant  pour  combattre  le  sentiment  de  ceux 
«  qui  ont  pensé  que  le  cancer  du  sein  était  constamment  dû  à  une 

*  révolution  dans  1  évacuation  périodique  propre  aux  femmes.  » 

(  OEuvres  chirurg.  de  Desaultj  Mémoire  de  M.  Roux ,  t.  5  ,  article  6, 

p.  416.  ) 

A  1  article  8  ,  page  421  du  même  ouvrage,  ce  savant  professeur  dit  : 


/ 
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«  On  na  jamais  vu  le  cancer  se  montrer  de  prime  abord  dans  une 
«  glande  lymphatique.  Je  rappellerai  le  sentiment  de  tous  les  hommes 
«  raisonnables  en  médecine  ,  qui  regardent  le  cancer  comme  une 
«  maladie  locale  dans  ses  principes,  et  qui  ne  doit,  dans  aucun  cas, 
«  son  développement  aux  effets  d’un  virus  cancéreux  préexistant.  La 
«  saine  raison  a  fait  justice  du  sentiment  opposé  qui  avait  régné  pen- 
«  dant  si  long-temps  en  médecine;  et  on  a  lieu  de  tout  espérer  que 
«  le  temps ,  I  observation  et  la  permanence  de  ce  souverain  mépris 

*  dont  est  déjà  animé  le  plus  grand  nombre  des  médecins  modernes 
«  pour  tout  ce  qui  est  théorie  et  conjecture  dans  1  éludé  médicale 
«  de  1  homme ,  banniront  plusieurs  idées  surannées  et  hypothétiques 

*  consacrées  encore  dans  l’histoire  du  cancer.  » 

Symptômes. 

Nous  diviserons  les  symptômes  en  locaux  et  en  généraux .  Les 
premiers  nous  feront  connaître  l’existence  manifeste  de  l’induration 
ou  squirrhe  ,  auquel  succède  1  altération  des  tissus  constituant  la 
tumeur  cancéreuse.  Les  seconds  ne  s’observent  que  quand  l’affection 
est  générale ,  cest-à-dire,  quand  la  surface  de  la  tumeur  est  ulcérée 
depuis  plus  ou  moins  long-temps;  alors  les  premiers  symptômes  de 
la  cachexie  se  montrent  ;  d  autres  fois  ils  ne  se  développent  pas,  ou 
tardent  beaucoup  à  se  développer  ;  et  dans  l’un  et  l’autre  cas  la 
maladie  porte  le  nom  de  cancer  proprement  dit. 

La  maladie  débute  d’une  manière  obscure  et  insidieuse,  par  une 
petite  dureté  ;  elle  n  est  considérée  par  la  femme  que  comme  une 
légère  indisposition ,  résultat  de  l’âge  critique  ;  l’espoir  que  les  suites 
n  en  seront  point  fâcheuses  en  fait  négliger  le  traitement.  Mais 
bientôt  la  petite  tumeur  grossit,  la  maladie  fait  des  progrès  sans 
que  la  femme  ail  encore  la  connaissance  de  la  gravité  de  son  état. 
Si  elle  pratique  des  attouchemens  sur  la  mamelle  affectée  ,  elle  y 
remarque  la  même  petite  tumeur  ,  déjà  de  la  grosseur  d’un  pois 
ou  plus,  souvent  insensible,  mobile  ,  roulant  sous  les  doigts ,  sans 
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changement  de  couleur  à  la  peau  ;  celle-ci  reste  stationnaire  et  in¬ 
dolente  plus  ou  moins  long-temps,  jusqu’à  ce  qu’une  autre  cause 
convertisse  la  subinflammation  en  irritation  plus  aiguë.  Jusqu’à 
présent  la  santé  de  la  femme  n’est  point  dérangée  ;  elle  jouit  même  , 
comme  le  dit  Scihaltier ,  d’une  belle  carnation.  Cet  état  trompeur, 
qui  lui  fait  espérer  que  bientôt  la  petite  tumeur  va  disparaître,  n’est 
que  momentané;  cette  dernière  augmente  insensiblement  de  vo¬ 
lume  (  ubi  stimulus ,  ibi  fluxus  )  .*  elle  a  bientôt  acquis  la  grosseur 
d’une  noix  ou  d’un  petit  œuf  de  poule  ,  et  devient  inégale  ,  bosselée  , 
plus  ou  moins  saillante  ,  quelquefois  ronde,  pointue  ou  aplatie.  La 
peau  commence  à  partager  l’affection  ,  elle  paraît  luisante,  tendue , 
parsemée  de  veines  bleuâtres  qui  dessinent  des  lignes  plus  ou 
moins  apparentes.  Les  pathologistes  considèrent  alors  cette  indu¬ 
ration  comme  méritant  le  nom  de  squirrhe  ,  auquel  succède  le  plus 
souvent  le  premier  degré  du  cancer  ,  alors  que  des  douleurs  sourdes 
se  font  ressentir  dans  la  tumeur  ,  après  un  temps  dont  la  durée 
est  extrêmement  variable.  Sabatlier  l’a  divisé,  à  cette  époque,  en 
cancer  aigu,  c’est-à-dire,  celui  dont  la  marche  est  très-active et 
en  cancer  chronique  ,  celui  dont  les  progrès  sont  lents.  (  Médecine 
opératoire  ,  t.  2.  ) 

Au  fur  et  à  mesure  que  l’irritation  s’accroît  dans  la  mamelle  affec¬ 
tée,  la  tumeur  augmente  de  volume;  des  douleurs  sourdes  assez  vives 
s’y  font  d’abord  ressentir:  elles  suivent  les  progrès  de  la  maladie; 
de  modérées  elles  deviennent  lancinantes.  C’est  principalement  le 
soir  et  dans  la  nuit  qu  elles  reviennent  avec  plus  d’intensité.  C’est 
à  cette  époque  ,  suivant  la  remarque  de  Desault ,  c’est-à-dire  ,  quand 
les  douleurs  lancinantes  se  font  sentir  dans  une  mamelle  squir¬ 
rheuse  ,  que  l’on  peut  prononcer  sur  la  nature  cancéreuse  de  la  tu¬ 
meur.  Les  vaisseaux  lymphatiques  environnons  s’engorgent  ;  la  masse 
entière  du  sein  semble  adhérer  aux  parois  thoraciques  par  une  large 
base;  les  veines,  jusqu  ici  peu  distendues,  deviennent  variqueuses; 
les  bosselures  qui  s’élèvent  sur  la  tumeur  proéminent  énormément 
sous  la  peau,  qui  est  d’un  rouge  violet,  et  d’un  amincissement  tel, 
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qu’elle  est  menacée  de  rupture.  Le  repos  est  troublé;  une  sombre 
inquiétude  est  peinte  sur  la  figure  de  la  malade;  alors  elle  regrette 
les  secours  qu  elle  aurait  dû  mettre  en  usage  dès  l’apparition  de 
la  maladie;  alors  elle  les  réclame ,  trop  heureuse  encore  si ,  au  degré 
où  le  cancer  est  parvenu,  elle  consulte  un  médecin  qui,  par  une 
thérapeutique  convenable  ,  combatte  et  dissipe  une  affection  si  souvent 
jugée  incurable. 

A  cette  époque  de  la  maladie  _,  certains  auteurs  lui  donnent  le 
nom  de  cancer  occulte  j  M.  le  professeur  Boyer  emploie  ce  mot 
dans  une  acception  différente  et  plus  philosophique  :  il  exprime 
par  là  le  cancer  dont  la  cause  est  inconnue. 

Nous  avons  établi  que  la  désorganisation  de  la  peau  et  la  dé¬ 
composition  de  la  tumeur  doivent  caractériser  le  cancer  vrai  ,  ou 
cancer  proprement  dit  ;  mais  il  faut  encore  observer  que  ces  deux 
effets  de  l’inflammation  varient  d’après  les  sujets,  et  suivant  les 
élémens  de  sa  composition;  alors  la  marche  de  la  maladie  est  plus 
ou  moins  rapide  (  Laënnec). 

Aux  symptômes  observés  plus  haut  se  joignent  des  douleurs 
encore  plus  véhémentes:  alors,  dit  M.  Broussais y  «  c’est  le  mou- 
«  ventent  de  décomposition  qui  se  développe  dans  les  fluides  épan- 
«  chés ,  en  partie  soustraits  à  l’influence  de  la  vie,  en  partie  soumis 
«  aux  anomalies  d  une  nutrition  vicieuse  ,  et  d’une  altération  des 
«  lois  vitales  qui  en  produit  le  ramollissement.  L’irritation  s’y  ac- 
«  croît  sensiblement  ;  l’inflammation  s  y  allume  ,  et  le  sang  y  est 
«  appelé  de  nouveau.  C  est  alors  que  commence  la  destruction 
«  partielle  de  la  partie  engorgée,  ou  la  désorganisation  cancéreuse, 
«  pendant  que  l’irritation  sympathique  qui  se  propage  dans  le 
«  tissu  cellulaire  de  la  circonférence  y  prépare  un  nouvel  endur- 
«  cissement  qui  doit  subir  le  sort  du  noyau  primitif.  »  (  Ouvrage 
cité.  ) 

La  peau  rouge  et  mince  laisse  bientôt  transsuder  une  sérosité  blan¬ 
che,  limpide  et  âcre,  qui  donne  quelquefois  lieu  à  un  érysipèle  des 
tégumens  environnans.  Les  petites  ouvertures  s’agrandissent  de  jour 
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en  jour  ;  elles  soûl  bientôt  confondues,  el  ne  forment  plus  alors  qu’un 
large  ulcère  sordide,  dont  les  bords  sont  fongueux  ,  renversés,  d’un 
aspect  lardacé,  et  exhalant  un  pus  sanieux  d’une  odeur  plus  difficile 
a  définir  qu  à  discerner.  Quelquefois  aussi  l’odeur  est  nulle.  Dès  ce 
moment  la  maladie  constitue  la  deuxième  période,  et  porte  le  nom 
de  cancer  ulcéré. 

Le  mal  tend  toujours  à  faire  de  nouveaux  progrès  ;  il  étend  ses 
ravages  dans  toute  l’économie  ;  l’ulcère  prend  chaque  jour  des  carac¬ 
tères  qui  le  rendent  de  plus  en  plus  horrible;  il  en  découle  une  sanie 
roussâtre  ou  noirâtre  ,  dont  l’âcreté  irrite  ,  enflamme  et  ulcère  les 
parties  environnantes  avec  lesquelles  il  est  mis  en  contact.  Il  est  le 
siège  alors  de  douleurs  si  violentes  et  si  étranges  ,  que  la  malade  les 
compare  à  une  vive  cuisson  :  dans  d’autres  circonstances,  à  l’action 
d  un  fer  rouge  qui  serait  appliqué  sur  le  mal.  D’autres  symptômes 
encore  plus  graves  paraissent  successivement;  l’ulcère  ronge,  dévore 
les  tissus  indistinctement,  et  fait  des  progrès  si  effrayans ,  que  bientôt 
toule  la  masse  engorgée  subit  la  même  désorganisation.  La  surface 
ulcérée  est  anfractueuse ,  d’une  couleur  blafarde,  et  recouverte  d’un 
putrilage  infect.  Il  survient  des  hémorrhagies  d’un  sang  noirâtre  , 
quelquefois  rouge  ,  qui  se  répètent  assez  souvent,  et  sont  d’autant 
plus  dangereuses ,  que  le  calibre  des  vaisseaux  est  augmenté  ,  et  la 
malade  affaiblie  par  les  douleurs  atroces  et  le  trouble  général  des 
fonctions. 

Nous  allons  signaler  la  troisième  période  du  cancer,  c’est-à-dire 
les  symptômes  de  ce  que  l’on  appelle  la  cachexie  cancéreuse. 

La  malade  voit  succéder  â  la  pâleur  naturelle  de  la  peau  une 
couleur  citronnée,  terreuse  ou  livide  ,  soit  que  cet  effet  tienne  à  la 
résorption  du  fluide  produit  de  l’altération  cancéreuse,  ou  qu’il  ne 
soit  que  l’expression  de  l’irritation  qui  s’est  propagée  dans  tous  les 
tissus  (i).  Ces  symptômes  s’accompagnent  de  mouvemens  fébriles  , 


\ 


(i)  J’avoue  qu’il  paraît  aussi  contraire  à  la  saine  théorie  qu’aux  lois  de  l’or¬ 
ganisation  qu’un  fluide  aussi  actif  que  l’est  le  virus  cancéreux  puisse  se  mêler 
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d  une  petite  toux,  avec  de  légères  douleurs  sous-sternales  ;  les  déran- 
gemens  des  fonctions  nutritives  ,  tels  que  l’appétence  d’objets  inso¬ 
lites,  les  vomissemens  ou  la  diarrhée  surviennent;  la  constitution  se 
détériore  encore  davantage  ,  et  on  dirait  que  l’ulcère  ronge  les  tissus 
avec  une  nouvelle  fureur;  il  offre  l’aspect  le  plus  hideux.  Les  muscles 
pectoraux  sont  désorganisés  ;  les  côtes  sont  bientôt  à  nu  ;  le  membre 
du  coté  malade  devient  inhabile  aux  mouvemens ,  par  la  tuméfaction  et 
les  douleurs  qui  l’ont  envahi  ;  la  destruction  des  vaisseaux  donne  lieu 
à  des  hémorrhagies  plus  copieuses  que  les  premières  ;  elles  effraient 
non-seulement  la  malade  ,  mais  la  jettent  graduellement  dans  la  débi¬ 
lite  la  plus  complète.  La  fièvre  hectique,  qui  est  en  raison  directe 
des  phénomènes  destructeurs  des  tissus,  produit  une  insomnie  habi¬ 
tuelle  ;  les  douleurs  sont  intolérables  ,  la  malade ,  conservant  quel¬ 
quefois  les  facultés  intellectuelles  intactes,  a  la  conscience  de  son 
état  ;  situation  horrible  !  elle  est  assiégée  par  l’idée  sinistre  et  acca¬ 
blante  du  désespoir  de  se  voir  condamnée  à  une  mort  inévitable  , 
que  la  violence  du  mal  amène  trop  lentement.  Exténuée  par  les 
vomissemens,  la  diarrhée  colliquative ,  une  énorme  suppuration, 
des  sueurs  excessives ,  en  un  mot,  par  tous  les  phénomènes  des  phleg- 
masies  chroniques  des  organes  thoraciques  et  abdominaux  ,  l’infor¬ 
tunée  arrive  au  terme  fatal  ,  qui  n’est  que  le  repos  de  ses  longues 


au  sang ,  être  porté  dans  nos  organes ,  et  n’y  produire  que  des  effets  assez  lents , 
quand  on  compare  la  marche  générale  du  cancer  avec  la  rapidité  de  la  conta¬ 
gion  sur  les  parties  extérieures;  et  n’est-on  pas  encore  plus  surpris  quand  on 
voit  des  personnes  vivre  un  grand  nombre  d’années  avec  des  tumeurs  cancé¬ 
reuses  d’un  volume  extraordinaire  ?  Cependant  il  a  dû  y  avoir,  d’après  l’epinion 
la  plus  commune,  une  absorption  permanente  du  virus  cancéreux.  Comment 
se  peut-il  alors  qu’il  n’ait  pas  causé  des  ravages  plus  grands  et  une  mort  plus 
prochaine?  Pour  me  résumer  sur  cet  objet,  je  crois  que  l’engorgement  des 
glandes  lymphatiques  ,  dans  les  affections  cancéreuses,  tient  à  une  influence 
sympathique  exercée  sur  elles  par  la  partie  affectée,  sans  l’intervention  du  virus 
cancéreux.  (  Œuvres  chirurgicales  de  Desault ,  t.  3 ,  p.  434,  du  mémoire  de 
M.  Roux.  ) 
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souffrances.  Elle  expire  dons  un  état  complet  de  marasme  et  de  dé- 
composition. 

Nous  considérons  le  cancer  des  mamelles  comme  incurable  , 
toutes  les  fois  que  la  cachexie  cancéreuse  dénote  1  affection  générale  ; 
cependant  cette  règle  ,  dans  bien  des  circonstances,  souffre  des  excep¬ 
tions.  M.  le  professeur  Riche? and  rapporte,  dans  sa  Nosographie  chi¬ 
rurgicale  ,  t.  i  ,  avoir  vu  ,  avec  tous  les  symptômes  de  l’affection 
générale  ,  une  mamelle  cancéreuse  sphacélée  laisser ,  après  sa  chute, 
une  plaie  d’une  très-belle  nature,  mais  fort  étendue,  qui  se  cicatrisa 
heureusement;  de  sorte  que  la  malade  recouvra  la  santé  au  moment 
même  où  elle  en  perdait  jusqu  a  1  espérance. 

M.  le  professeur  Roux  s’exprime  ainsi  à  cette  occasion  :  «  Des 
«  exemples  rares,  à  la  vérité,  de  succès  de  l’opération  du  cancer  chez 
«  les  femmes  parvenues  au  dernier  degré  de  marasme  ne  sont -ils 
«  pas  évidemment  contradictoires  à  toutes  les  conjectures  sur  les- 
«  quelles  est  établi  le  sentiment  que  je  combats  (celui  de  l’incura- 
«  bilité  du  cancer  parvenu  à  la  troisième  période)?  et  ne  sont-ils  pas, 
«  au  contraire  ,  du  plus  grand  poids  en  faveur  du  mien  ?  Je  citerais 
„  bien  un  cas  de  cette  nature  que  j’ai  eu  occasion  d  observer  ;mais, 
«  comme  on  pourrait  douter  de  sa  véracité,  j’emprunterai  le  témoi- 
«  gnage  d’un  de  ces  hommes  signalés  par  sa  franchise  et  un  mérite 
«  éminent.  Morgagni  (  de  sedibus  et  causis  morhonim ,  epist.  5o  , 
«  art.  16)  rapporte  au  long  l’observation  d’une  femme  sur  laquelle 
«  il  pratiqua  ,  avec  Falsalva  ,  l’extirpation  d’un  sein  cancéreux. 
*  Malgré  la  coexistence  de  tous  les  signes  les  plus  prononcés  de  la 
.  cachexie  cancéreuse,  l’opération  fut  couronnée  du  plus  heureux 
«  succès.  » 

Des  observations  en  très-grand  nombre  ,  recueillies  par  des  méde¬ 
cins  du  plus  haut  mérite  ,  prouvent  d’ailleurs  qu  on  réussit  dans  le 
traitement  de  cette  fâcheuse  maladie  (  soit  par  l’extirpation  ,  mais 
plus  particulièrement  par  la  méthode  antiphlogistique)  ,  quoique  , 
dans  beaucoup  de  cas,  elle  ait  été  jugée  incurable,  d  après  les  sym¬ 
ptômes  généraux  qu’on  avait  observés. 
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Diagnostic. 

D’après  les  symptômes  que  nous  avons  relatés  ,  il  nous  paraît  assez 
facile  d’établir  le  diagnostic  du  cancer;  cependant  d’autres  affections 
peuvent  le  simuler  à  un  tel  point ,  qu’on  se  méprend  quelquefois  sur 
la  nature  de  la  maladie.  S  il  est  absolument  nécessaire  que  le  méde¬ 
cin  sache  qu’il  traite  tel  engorgement  plutôt  que  tel  autre,  le  diagnos¬ 
tic  en  sera  d  une  très-grande  utilité  ;  mais  ,  dans  cette  circonstance  , 
la  méprise  ne  pourrait  être  en  aucune  manière  fâcheuse  aux  malades. 
Il  suffît  aux  praticiens  de  savoir  apprécier  les  maladies  qui  affectent 
les  mamelles,  pour  prévenir  leur  dégénérescence,  surtout  lorsqu’on  a 
admis  que  le  plus  grand  nombre  d’irritations  de  ces  organes  détermi¬ 
nent  le  cancer,  si  un  traitement  simple  et  doux  n’a  été  mis  en  usage 
pour  dissiper  la  tumeur,  et  plus  encore  si  le  traitement  était  de  na¬ 
ture  à  l’aggraver. 

Pour  étayer  notre  manière  de  voir,  nous  rapportons  l’opinion  de 
MM.  Bayle  et  Cayol ,  que  nous  partageons.  Ces  auteurs,  après  avoir 
décrit  le  squirrhe,  le  cancer  des  mamelles  et  les  signes  qui  leur  sont 
propres,  établissent  les  propositions  suivantes  :  «  Sur  cent  tumeurs 
«  du  sein,  qui  toutes  sont  dures,  insensibles  à  la  pression,  et  qui 
«  existent  depuis  plus  d’un  an ,  il  y  en  a  environ  quatre-vingt-dix-neuf 
«  qui  sont  cancéreuses.  Si  une  tumeur  qui  offre  des  signes  véritables 
«  de  squirrhe  a  résisté  au  traitement  des  phlegmasies  chroniques, 

«  a  celui  des  engorgemens  scrofuleux  ,  laiteux  ,  dartreux  ou  arthri- 
«  tique,  on  peut  regarder  comme  à  peu  près  certain  que  cette  tu- 
«  meur  est  cancéreuse;  on  se  trompe  tout  au  plus  une  fois  sur  mille. 

«  Lorsqu’une  tumeur  dure,  indolente  et  insensible  à  la  pression, 

*  existe  dans  une  mamelle  depuis  plus  d  un  an  ,  s  il  y  survient  des 
«  élancemens  douloureux  instantanés,  et  que  dans  les  intervalles 
«  des  élancemens  elle  soit  toujours  absolument  insensible  et  indo- 
«  lente  à  la  pression,  les  cas  où  on  se  tromperait  sont  des  exceptions 
«  extraordinairement  rares.  »  (Ouvrage  cité.) 
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Le  diagnostic  du  squirrhe  ou  cancer  n’est  point  aussi  difficile  qu  on 
se  l’imagine  ;  ce  qu’il  importe  au  médecin  de  savoir,  c’est  que  les  tu¬ 
meurs  qui  se  développent  dans  les  mamelles  sont  toujours  dues  aune 
irritation  locale  produite  par  une  cause  externe  ou  interne,  particu¬ 
lièrement  par  la  première;  et  que,  si  on  ne  détruit  cette  cause  ma¬ 
térielle  qui  les  entretient  ,  elles  dégénèrent  en  cancer.  Ainsi  une 
tumeur,  un  engorgement  des  mamelles,  avec  les  symptômes  énoncés 
plus  haut,  exigent  un  traitement  qui  étouffe  dans  son  principe  1  irri¬ 
tation  d’un  fover,  désormais  destructeur  de  tous  les  organes. 

Jusqu’ici  nous  n’avons  appliqué  les  moyens  de  diagnostic  qu’au 
cancer  local;  il  nous  reste  maintenant  à  considérer  l’affection  cancé¬ 
reuse  générale. 

La  cachexie  n’est  pas  toujours  en  rapport  avec  les  ravages  de  l’état 
cancéreux  proprement  dit.  Il  arrive  quelquefois  que  tout  un  côté  de 
la  poitrine  est  ulcéré,  ainsi  que  les  glandes  axillaires ,  sans  que  la  ca¬ 
chexie  cancéreuse  se  soit  prononcée  ;  tandis  que  chez  telle  autre 
femme  un  cancer  bien  moins  ancien,  à  peine  ulcéré,  a  déjà  altère 
l’organisme  au  point  même  de  menacer  la  vie.  Cette  affection  géné¬ 
rale,  qui  est  due  aux  progrès  et  à  l’extension  de  l’irritation  sur  tous 
les  systèmes,  et  qui  amène  à  sa  suite  la  fièvre  hectique,  peut  être 
aussi  produite  par  d’autres  lésions  organiques.  Nous  dirons,  avec 
IVÎM.  Bayle  et  Cayol,  «  que  l’irritation  se  propage  de  la  partie  ulcérée 
»  dans  tout  le  corps  ,  et  qu  elle  agit  à  peu  près  comme  le  ferait  une 
«  contusion,  un  froissement,  ou  tout  autre  agent  d’irritation.  »  (Ou¬ 
vrage  cité.  ) 

D’après  l’extrême  analogie  des  symptômes  généraux  des  lésions  or¬ 
ganiques  qui  caractérisent  la  fièvre  hectique  ,  et  ceux  qui  dénotent 
la  cachexie  cancéreuse,  il  est  difficile  de  porter  un  diagnostic  certain 
sur  l’existence  de  cette  dernière.  Les  auteurs  se  sont  irrévocablement 
fixés  sur  plusieurs  signes  pour  affirmer  l’affection  générale  du  cancer, 
et  tirer  la  conclusion  qu’il  était  incurable.  Ils  ont  dit  que  le  virus,  cii- 
culant  avec  ie  sang,  déterminait  une  influence  cachectique  dans  toute 
l’économie;  que  cet  état  trompait  l’espérance  du  médecin,  s’il  en 
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tentait  la  guerisnn.  INous  répondi  ons  que,  ne  possédant  pas  de  signes 
caractéristiques  exclusifs  de  la  cachexie  cancéreuse,  il  serait  peu  phi¬ 
losophique  de  juger  une  maladie  au-dessus  des  ressources  de  l’art  sur 
des  phénomènes  qui  ne  caractérisent  pas  toujours  absolument  cette 
propagation  du  cancer  dans  tous  les  systèmes.  M.  Broussais  s'ex¬ 
plique  ainsi  :  «  L  in  fl  ait  uu  a  lion  du  cancer  extérieur  se  répète  par  sym¬ 
pathie  aans  les  principaux  viscères  ;  mais  le  cancer  ne  s’y  développe 
que  par  suite  de  cette  inflammation;  il  peut  même  ne  pas  s’y  former. 
La  diathese  cancéreuse  n  est  donc  pas  si  fréquente  qu’on  le  croit.  » 
(Examen  des  doctrines  médicales,  t.  r,  p.  184.) 

P,  'ognostic. 

En  général,  le  prognostic  du  cancer  mammaire  est  moins  grave 
que  ne  l’ont  cru  nos  prédécesseurs;  cependant  il  n’est  point  rare  de 
voir  encore  aujourd’hui  quelques  médecins  prodiguant  la  veille  des 
secours  contre  le  cancer,  publiant  le  lendemain  son  incurabilité,  et 
conséquemment  l’inutilité  de  ces  mêmes  secours.  Qu’ils  aient  tou- 
J°ut  s  en  vue  cette  sentence,  ubi  stimulus  y  ibi  /lu  oc  us  ,  ils  porteront 
un  prognostic  plus  favorable;  mais  un  vice,  un  protée  constitution¬ 
nel,  leur  présente  I  idée  d’un  ennemi  indomptable,  et  ils  laissent  ex¬ 
pirer  dans  les  horreurs  du  désespoir,  avec  des  palliatifs  insignifîans , 
meme  nuisibles  ,  des  inlortunees  qui  eussent  guéri,  si ,  a  i  époque  où 
la  maladie  n’était  que  locale,  ils  eussent,  par  une  thérapeutique  sage¬ 
ment  combinée,  étouffé  l’irritation  ,  qu’iis  ont  laissé  ou  fait  accroître. 
Qu  il  nous  soit  permis  de  parler  franchement,  et  d’avoir  une  opinion 
moins  décourageante  sur  le  cancer.  Nous  croyons  que  cette  maladie 
est  toujours  le  produit  d’une  irritation  prolongée  sur  un  organe  apte 
à  la  recevoir;  qu’il  se  manifeste  à  la  longue  un  gonflement  :  de  là, 
un  des  points  généraux  le  plus  important  à  considérer  dans  la  mala¬ 
die  qui  nous  occupe.  Suivant  l’intensité  de  l’irritation ,  l’état  patho- 
logique  augmente  dans  1  organe  glanduleux  ,  effet  de  la  prédominance 
d  action  des  vaisseaux  capillaires  blancs  dont  parle  M.  Broussais 
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(  qu’il  n’a  probablement  jamais  vus  ).  Si  cet  engorgement  n’est  point 
combattu  par  l’emploi  des  émolliens  et  des  antiphlogistiques  ,  la 
tumeur  devient  douloureuse  ,  la  désorganisation  et  la  destruction 
de  la  mamelle  sont  le  complément  de  la  maladie.  Ainsi  pourquoi, 
puisque  nous  avons  des  ressources  pour  combattre  une  affection 
dite  incurable,  nous  laisserions-nous  décourager  par  le  fatalisme? 
«  Est-il ,  dit  M.  le  professeur  Boyer ,  dans  la  destinée  de  1  homme 
«  d’épuiser  tous  les  genres  d’erreurs  avant  d’arriver  à  la  vérité?  »Non 
sans  doute  :  eh  bien  /  dirigeons  un  traitement  doux  contre  1  irritation, 
nous  parviendrons  à  arrêter  les  progrès  d’une  maladie  que  les  remedes 
intempestifs  rendent  le  plus  souvent  incurable.  On  nous  répondra 
sans  doute  que  les  maladies  seules  qui  simulent  ordinairement  le 
cancer  ont  pu  guérir  par  ce  moyen.  Supposons  pour  un  moment 
que  ces  maladies  ne  fassent  que  le  simuler,  cependant  d’une  maniéré 
à  s’y  méprendre;  dans  le  doute,  nous  essaierons  la  méthode  antiphlo¬ 
gistique  avant  d’en  venir  à  l’extirpation  de  la  glande,  trop  heureux 
de  pouvoir  rendre  cette  opération  inutile.  Comme  le  même  traite¬ 
ment  convient  à  toutes  les  maladies  des  mamelles,  soit  qu’elles  aient 
de  l’analogie  ou  de  l’identité  avec  le  cancer,  nous  ne  risquerons  jamais 
rien  à  nous  conduire  d’après  ces  principes. 

Résumons.  Le  prognostie  du  cancer  est  d’autant  plus  favorable 
qu’il  a  été  combattu  plus  tôt  par  la  méthode  antiphlogistique;  il  est 
d’autant  moins  rassurant  que  la  négligence  le  laisse  plus  long-temps 
s’aggraver.  Ajoutons  qu’on  ne  doit  encore  désespérer  de  rien  lors¬ 
qu’il  est  arrivé  à  sa  troisième  période. 

Traitement. 

Livré  à  tous  les  hasards  du  charlatanisme  ,  de  l’ignorance  et  de  la 
superstition,  le  traitement  du  cancer  fut  pendant  long-temps  com¬ 
posé  d’une  série  incohérente  et  bizarre  de  médicamens.  Pour  com¬ 
battre  avec  succès  cette  maladie  désespérante ,  on  eut  recours  non- 
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seulement  aux  hommes,  mais  aux  dieux.  Toutefois  c’est  dans  des 
médicamens  prétendus  spécifiques  qu’on  s’obstina  toujours  à  trouver 
des  moyens  infaillibles  de  guérison;  de  là  cette  multitude  prodigieu¬ 
sement  variée,  et  par  conséquent  absurde,  d’anticancéreux  qui  se 
sont  partagés  successivement  et  tour  à  tour  la  confiance  des  méde¬ 
cins,  et  qui  n’ont  fait  d’autre  bien  que  celui  de  soutenir  jusqu’au 
dernier  moment  l’espérance  des  malades. 

Les  trois  règnes  de  la  nature  furent  successivement  mis  à  contri¬ 
bution.  «  La  multiplicité  des  moyens  internes  et  des  topiques  pro- 
«  posés  pour  la  cure  du  cancer  ,  a  dit  un  médecin  ,  nous  donne 
«  l’exemple  d’une  richesse  factice  qui  prorne  l’inefficacité  de  cha- 
«  cun  d  eux  :  en  effet ,  l’expérience  n’a  point  sanctionné  les  heureuses 
«  espérances  qu’avaient  fait  concevoir  ,  par  intervalles  ,  des  succès 
«  qui  n’ont  point  été  constans.  * 

Toutes  les  préparations  de  fer,  de  cuivre,  d’argent,  d’or,  de  mer¬ 
cure  ;  les  substances  alcalines,  arsénicales  ,  telles  que  les  poudres  de 
Fusch  ,  de  Rousselot,  de  Pierre  Alliot,  du  frère  Corne  ,  et  la  pâte 
arsénieale  de  M.  le  professeur  Dubois ,  ont  été  employées  successive¬ 
ment  ,  soit  à  l’intérieur,  soit  localement. 

Les  substances  végétales,  telles  que  la  ciguë,  la  jusquiame,  la  bella¬ 
done,  la  douce-amère,  etc.;  le  sang  de  boeuf,  le  suc  gastrique,  parmi 
les  substances  animales,  furent  administrées  à  l  intérieur  et  sur  la 
partie  affectée. 

Si  nous  jetons  un  coup-d’œil  sur  les  préparations  arsénicales  ,  parce 
qu  elles  sont  encore  employées  de  nos  jours  par  plusieurs  praticiens, 
nous  les  estimerons  dangereuses  ;  d’abord  à  cause  de  leur  action  locale 
désorganisatrice  ,  ensuite  à  raison  de  ieur  absorption,  qui  peut  <  n- 
traîner  tous  les  dangers  de  l’empoisonnement.  En  effet,  M.  le  professeur 
Roux  rapporte  plusieurs  observations  très-instructives  de  malades  qui 
sont  morts  d’empoisonnement  à  !a  suile  de  l’application  de  la  pâte  arse¬ 
nicale.  Quoi  qu’on  ait  dit  du  froncement  et  de  la  crispation  subite  des 
vaisseaux  lymphatiques  et  veineux  qui  s’opposent  ainsi  à  l’absorp¬ 
tion  ,  les  deux  malades  dont  il  parle  se  plaignirent  de  violentes  coli- 
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qucs,  eurent  des  vomissemens  affreux  et  périrent,  l’homme  au  bout 
de  quarante-huit  heures,  et  la  petite  fdle  cinq  ou  six  jours  après.  Les 
cadavres  tombèrent  rapidement  en  putréfaction,  comme  il  arrive 
souvent  dans  ce  cas.  La  tunique  muqueuse  de  l’estomac  de  chaque 
cadavre  était  enflammée  et  parsemée  de  taches  noirâtres  ;  on  les 
retrouvait  presque  tout  le  long  de  la  membrane  muqueuse  des  in¬ 
testins. 

Le  passage  suivant,  tiré  du  mémoire  de  Lecat ,  (  prix  de  l’académie 
de  chirurgie),  nous  fait  croire  que  tous  les  remèdes  actifs  sont 
pernicieux  au  cancer  ,  et  que  les  caustiques  sont  à  plus  forte  rai¬ 
son  dangereux.  «  Dès  le  temps  d 'Avicenne ,  dit  Lecat  .  on  avait 
«  éprouvé  les  dangers  des  caustiques  ;  témoin  celte  femme  dont 
«  parle  Fernel ,  sur  le  cancer  de  laquelle  l’arsenic  et  le  sublimé 
«  ayant  été  appliqués  ,  elle  mourut  six  jours  après  comme  ein- 
«  poisonnée  :  témoin  celle  de  Zacutus ,  dont  le  cancer ,  irrité  par 
«  le  caustique  ,  rongea  en  un  mois  ie  sein  ,  l’aisselle,  tout  le  bras,  les 
«  muscles  de  la  poitrine,  les  côtes  ,  le  péricarde;  en  sorte  qu’on  lui 
«  vit,  dit-il,  les  mouvemens  du  cœur,  qui  était  à  découvert,  pendant 
«  trois  jours  ,  au  bout  desquels  elle  mourut.  On  peut  voir  sur  cela  les 
«  observations  de  Schenkius,  Varaudœits ,  Barbette ,  Paré ,  Fabricius 
*  ïl il da nu. s  ,  Mauguet.  Je  ne  finirais  pas,  si  je  voulais  rapporter  les 
«  passages  de  tous  ceux  qui  se  déchaînent  contre  celle  méthode.  Il 
«  n’y  a  qu’à  consulter  les  ouvrages  de  Lanjranc ,  Celse ,  Fernel ,  Fa- 
«  b  ricins  y  IBnrtholui  j  Me  real  us  }  Qlanclor pius  ,  etc.  » 

M.  le  docteur  Patrix ,  dans  un  opuscule  intitulé  l’Art  d’appliquer 
la  pâte  arsénicale,  et  M.  Smith ,  dans  sa  thèse  sur  l’emploi  des  causti¬ 
ques  rapportent  un  grand  nombre  d’observations  d’accidens  qui 
suivent  leur  application  sur  des  surfaces  ulcérées  ,  principalement 
celle  des  mamelles. 

Ces  observations  nous  prouvent  évidemment  que  les  préparations 
arsénicales  ,  appliquées  sur  le  cancer  des  mamelles,  déterminent  par 
voie  d’absorption,  i.°  l’empoisonnement  ;  2.0  si  elles  ne  produisent 
pas  ce  funeste  accident,  elles  augmentent  l’irritation  de  l’organe  nia- 
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I  ci  cl  e  ;  3.°  elles  accélèrent  très-souvent  la  désorganisation  des  tissus 
morbides.  Concluons  que  les  préparations  arsénicaîes,  si  souvent  sui¬ 
vies  d  accidens  qui  ne  compensent  pas  les  succès  qu’on  peut  en  at¬ 
tendre  quelquefois,  doivent  être,  sinon  absolument  rejetées  dans  le 
traitement  du  cancer  des  mamelles  ,  du  moins  employées  avec  une 
léserve  extrême  ,  et  appliquées  avec  une  grande  circonspection. 

Non  contens  de  1  application  d’une  foule  de  substances  plus  ou 
moins  caustiques  sur  des  mamelles  ulcérées  ,  certains  médecins  ad¬ 
ministraient  ,  comme  spécifiques  ,  à  l’intérieur  ,  des  médicamens  qui 
n’eurent  qu’une  vogue  très-précaire.  Le  remède  de  G  a, net ,  qui  n’a 
pour  base  que  l’acétate  de  cuivre;  le  carbonate,  le  muriate,  le  tar- 
trate  de  fer,  l’acide  arsénieux,  les  arséniates  de  soude  et  de  potasse, 
furent  tous  administrés  ;  et ,  malgré  leurs  non-succès  nombreux  ,  furent 
vantés  par  certains  praticiens.  Le  muriate  de  baryte  ,  prôné  par 
Crawjurt,  et  le  muriate  d’or,  par  Chreslien  de  Montpellier ,  doivent 
être  regardés  comme  de  dangereux  perturbateurs,  qui,  loin  de  pré¬ 
venir  la  dégénérescence  cancéreuse  ,  ne  contribuent  pas  peu  à  accé¬ 
lérer  la  fatale  terminaison  de  la  maladie. 

La  plupart  des  chirurgiens  croyaient,  et  croient  peut-être  même 
encore  que  les  prétendus  fondans  desobstruans  avaient  une  relation 
d’action  avec  l’acrimonie  des  humeurs;  et  qu’ainsi,  le  plus  souvent,  ils 
guérissaient  les  affections  cancéreuses.  L’extrait  de  ciguë,  de  bella- 
donne,  de  jusquiame  ,  de  douce-amère  ,  ont  été  prônés  comme  spé¬ 
cifiques,  quoique  rarement  ils  aient  justifié  les  succès  qu’on  en  atten¬ 
dait  ;  s  ils  ont  réussi  quelque  fois,  peut-être  n’a-t-on  pas  tenu  compte 
des  applications  locales  faites  en  même  temps  qu’ils  étaient  admi¬ 
nistrés  à  1  intérieur,  il  faut  avouer  qu’appliquées  localement,  c’est- 
à-dire  en  cataplasme,  la  ciguë,  la  jusquiame,  la  belladonne  ,  etc.  , 
ont  une  manière  d’agir  toute  différente  ;  quelles  calment  l’irritation, 
non  par  les  principes  stupéfians  qu  elles  contiennent,  mais  en  ramol¬ 
lissant  les  tissus  qui  se  trouvent  comme  exposés  à  l’action  d’un  bain 
de  \apeui .  Mais  ne  doit-on  pas  craiudre  que  ces  medicamens  ,  ingérés 
graduellement  à  l’état  d’extrait,  à  des  doses  plus  élevées,  ne  pro- 
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duisent  à  la  longue  une  phlogose  clans  l’estomac  ,  qui  s’y  trouve  alors 
très -disposé  ;  et  que  celle  affection  ,  réagissant  d’une  manière 
fâcheuse  sur  la  maladie ,  n’amène  plus  tôt  à  sa  suite  l’affection 
cancéreuse  générale  ?  Combien  alors  on  doit  être  déliant  à  admettre 
les  assertions  de  Storch  et  d ’  Hufeland  f  qui  ont  préconisé  si  absolu¬ 
ment  les  bons  effets  de  ces  agens  ! 

Quelques  esprits,  dans  ces  derniers  temps,  encore  aveuglés  par  la 
théorie  des  humeurs,  rejetaient  avec  dédain  toutes  les  lésions  maté¬ 
rielles  temporaires  ou  permanentes,  pour  n’attribuer  le  cancer  qu’à 
une  humeur  viciée  constitutionnelle;  convaincus  de  l’existence  de 
ce  prétendu  virus  répandu  d’abord  dans  l’économie ,  ensuite  fixé  dans 
les  mamelles  ,  ils  conçurent  le  fol  espoir  de  pouvoir  le  détruire  :  ils  l’es¬ 
sayèrent  ;  mais  le  cancer  ne  guérit  point. 

Il  était  réservé  à  un  pharmacien  de  Montpellier  de  reproduire 
cette  absurde  et  ridicule  théorie,  que  tous  les  hommes  doués  de  la 
saine  raison  s’accordent  à  réprouver.  Assiégé  par  l’idée  d’humeurs 
peccantes,  de  virus,  etc.,  ce  professeur  de  l’école  de  pharmacie  de 
Montpellier  croit  que  le  cancer  n’est  que  le  produit  d’un  fluide 
a  cri  monial  surchargé  d’oxyde  d’azote,  et  qu’en  employant  l’eau 
oxygénée  et  la  potasse,  on  doit  indubitablement  neutraliser  ce  germe 
destructeur.  Cette  prétendue  découverte,  comme  bien  d’autres,  fut 
regardée  comme  chimérique  :  son  invraisemblance  et  son  peu  de 
succès  lui  ont  fait  peu  de  partisans. 

Sans  pouvoir  au  juste  déterminer  l’influence  de  la  compression 
employée  par  quelques  personnes  de  l’art,  particulièrement  par  les 
Anglais,  sur  des  tumeurs  cancéreuses  ulcérées  ou  non  ulcérées,  nous 
pensons  que  les  bons  résultats  obtenus  ne  sont  rien  auprès  des 
accidens  qui  peuvent  s’ensuivre.  Il  est  aisé  de  déterminer  com¬ 
ment  agit  ce  moyen  mécanique  pour  avoir  une  idée  plausible  de 
son  action  sur  une  mamelle  cancéreuse.  Si ,  comme  dans  bien  des 
organes  ,  la  glande  mammaire  ne  recevait  de  sang  que  par  une  ou 
deux  branches  artérielles  accessibles  à  la  compression ,  dans  ce  cas 
elle  pourrait  être  salutaire  ;  mais  une  infinité  de  petites  artérioles 
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pénètrent  et  arrosent  cet  organe,  une  grande  quantité  de  tissu  cellu¬ 
laire  entre  dans  sa  texture,  et  quoique  la  glande  ou  pour  mieux  dire  le 
sein,  diminue  de  volume,  on  voit  bientôt  succéder  à  cette  diminu¬ 
tion  des  douleurs  atroces,  une  inflammation  ,  et  la  dégénérescence 
putride  des  tissus.  D’après  un  rapport  fait  par  Charles  Bell ,  au  nom 
du  comité  médical  de  1  hôpital  de  Midlesex ,  on  voit  que  ce  moyen 
thérapeutique  désorganise  rapidement  les  mamelles  malades,  jus¬ 
qu  aux  muscles  et  aux  côtes  elles-mêmes;  que  des  épanchemens 
surviennent  dans  la  cavité  du  thorax  ,  et  sont  suivis  des  accidens  les 
plus  fâcheux. 

L  anatomie  palhologico-physiologique  rejetant  aujourd’hui  toute 
idée  de  maladies  essentielles  ,  nous  trace  la  thérapeutique  d’une 
affection  dont  la  connaissance  était  restée  stationnaire  pendant  tant 
de  siècles.  Déjà  le  genre  humain  ressent  les  bienfaits  que  cette  fille 
de  la  médecine  prodigue.  Elle  proscrit  sans  appel  ces  formules  inco¬ 
hérentes  de  remèdes,  de  prétendus  spécifiques,  dictés  par  le  charla¬ 
tanisme  ;  elle  fait  succéder  à  des  médications  corrosives,  âcres  et 
irritantes  ,  des  médications  douces  ,  telles  que  les  applications  de 
sangsues  autour  des  tumeurs  cancéreuses  ou  des  ulcères,  des  émoi- 
liens  en  cataplasmes,  en  bains  partiels,  en  fumigations,  de  légers 
narcotiques  en  lotions;  et  à  l’intérieur  les  rafraîchissans  ,  les  tempé- 
rans  ,  les  bains  généraux  de  temps  à  autre  ;  inôyens  dont  l’expé¬ 
rience  a  déjà  démontré  l’efficacité. 

Si  nous  examinons  avec  attention  la  manière  dont  les  évacuations 
sanguines  locales  agissent  sur  les  capillaires  d’une  partie  affectée  , 
nous  pouvons  conclure,  il  nous  semble,  que  le  dégorgement  de  ce 
système  produit  une  amélioration  en  diminuant  la  fluxion  perma¬ 
nente  qui  constitue  l’engorgement  cancéreux.  Dans  ce  cas,  la  saignée 
générale  serait  nuisible.  Les  saignées  locales  doivent  avoir  la  préfé¬ 
rence,  parce  quelles  agissent  direcîement  sur  le  siège  de  la  fluxion. 
Elles  doivent  être  faites  au  moyen  de  sangsues ,  surtout  avec  la 
précaution  de  les  appliquer  en  assez  grand  nombre  la  première  fois, 
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et  à  une  certaine  distance  de  la  tumeur  ou  de  1  ulcère  ,  afin  de 
neutraliser,  par  l’évacuation  d’une  suffisante  quantité  de  sang-,  1  irri¬ 
tation  qu’auraient  pu  produire  les  piqûres.  Si  néanmoins  elles  détei- 
minaient  cet  accident,  il  faudrait  appliquer  un  cataplasme  émollient; 
ce  qui  empêcherait  le  foyer  morbide  d’y  participer?  Les  applications 
de  sangsues  doivent  être  réitérées  jusqu’à  ce  que  la  tumeur  cesse 
d’être  douloureuse ,  et  qu  elle  ait  diminué  de  volume.  Les  premières 
évacuations  doivent  être  aussi  plus  copieuses  que  celles  qui  sont  faites 
par  la  suite.  Dans  tous  les  cas,  il  vaut  mieux  pécher  par  excès  que 
par  défaut  ;  car,  lorsque  les  sangsues  sont  posées  en  petit  nombre  ,  ou 
que  l’hémorrhagie  s’arrête  trop  vite,  les  succès  sont  peu  marques,  et 
l’engorgement,  augmentant  en  raison  de  î  état  fluxionnaire,  vient 
hâter  les  progrès  de  la  maladie. 

On  ne  remplirait  pas  toute  l’indication,  si  on  ne  faisait  marcher  de 
front  avec  les  sangsues  les  cataplasmes  émolliens  faits  avec  la  farine 
de  graine  de  lin ,  la  mie  de  pain  ,  et  la  décoction  de  mauve 
ou  de  guimauve.  Il  est  très-essentiel  que  la  partie  malade  soit  cou¬ 
verte  de  ce  cataplasme,  renouvelé  plusieurs  fois  par  jour,  qui  agit 
doublement  en  ramollissant  la  partie  et  la  garantissant  des  excilans 
extérieurs.  On  peut  le  rendre  narcotique  quand  les  douleurs  sont 
excessives  et  qu’elles  ne  laissent  aucun  repos  aux  malades.  Dans  cette 
intention,  on  y  ajoute  de  l’opium  ou  du  safran.  Quelquefois  on 
administre  ces  médicamens  à  1  intérieur;  mais  c’est  quand  1  irritation 
chronique  des  mamelles  a  fait  de  grands  progrès,  que  la  cachexie 
existe  ,  et  que  les  remèdes  antérieurs  ont  été  infructueux. 

Les  bains  généraux  sont  d’un  très-grand  secours;  ils  calment"  la 
susceptibilité  générale  en  relâchant  tous  les  tissus.  Ils  sont  de  la  plus 
grande  efficacité  quand  les  malades  en  prennent  tous  les  jours  ou 
tous  les  deux  jours.  Les  fomentations  émollientes  ont  aussi  leur 
avantage;  elles  diminuent  singulièrement  l’espèce  d  inflammation 
chronique  particulière  au  cancer.  La  mamelle  doit  être  constamment 
soutenue  par  un  bandage,  afin  que  des  tiraillemens  douloureux 
n’augmentent  pas  l’irritation. 
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Quant  aux  autres  moyens  topiques  que  l’on  désigne  sous  le  nom 
d e,  fondons  y  de  résolutifs ,  etc. ,  tels  que  les  emplâtres  dans  lesquels 
entrent  le  mercure  et  les  résines,  l’hydro-chlorale  d’ammoniaque,  le 
savon  ,  les  préparations  saturnines  ,  etc. ,  ils  doivent  être  considérés 
comme  extrêmement  dangereux.  Si  quelquefois  ils  conviennent  dans 
cette  maladie,  c’est  quand  l'irritation  et  la  douleur  ont  totalement 
cessé;  dans  le  cas  contraire,  l’expérience  prouve  qu’ils  hâtent  la 
dégénérescence  cancéreuse.  Il  est  donc  prudent ,  vu  qu’ils  ne  peuvent 
convenir  que  dans  un  très-petit  nombre  de  cas,  de  ne  jamais  s’en 
servir. 

Ce  simple  énoncé  sur  le  traitement  du  cancer  a  déjà  fait  pressentir 
les  médicamens  que  l’on  doit  administrer  à  l’intérieur.  Pour  favoriser 
1  effet  des  moyens  que  nous  venons  de  citer,  il  faut  que  les  malades 
soient  soumises  à  une  diète  sévère  pendant  quelque  temps,  et,  comme 
nous  l’avons  déjà  dit,  à  l’usage  des  boissons  rafraîchissantes,  telles 
que  l’eau  d’orge  miellée,  de  chiendent  ou  de  riz,  édulcorées  avec  le 
sirop  d’orgeat,  de  groseille  ou  de  framboise.  Par  ce  régime,  ou  facilite 
le  dégorgement  des  parties.  C’est  de  cette  manière  sans  doute  que 
Pouteau  obtenait  des  succès  si  brillans  ;  il  ne  laissait  prendre  à  ses 
malades  ,  pendant  très-long-temps ,  que  de  l’eau  glacée. 

Lorsque  le  traitement  a  répondu  à  l’attente  du  médecin,  que  l’irri¬ 
tation  locale  et  la  susceptibilité  générale  ont  diminué,  que  la  tumeur 
est  beaucoup  moins  volumineuse,  que  la  surface  ulcérée  et  ses  bords 
présentent  un  meilleur  aspect,  il  est  important  d’adminisirer  des 
minoratifs,  comme  les  eaux  naturelles  ou  artificielles  de  Sediitz, 
de  Vichy  ,  etc. ,  parce  qu’ils  établissent  un  centre  de  fluxion  sur  la 
membrane  gastro-intestinale.  On  peut  ensuite  employer  (  si  l’état  de 
la  malade  le  permet)  un  ou  deux  légers  purgatifs,  qui  ont  le  double 
avantage  d’agir  comme  irritans  dérivatifs  sur  une  surface  plus  étendue, 
et  de  produire  des  évacuations  plus  abondantes.  Un  vésicatoire  ou  un 
cautère,  même  un  moxa  ,  ;  euvent  être  d’une  très-grande  utilité.  Ils 
agissent  aussi  comme  dérivatifs ,  à  l’exception  qu’il  faut  considérer 
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que  leur  action  esi  continuelle.  Ils  seraient  donc  nuisibles  s’il  y  avait 
encore  quelques  phénomènes  d’irritation ,  ou  si  on  les  appliquait 
trop  près  de  l’organe  malade.  Il  est  encore  de  précepte  de  ne  laisser 
prendre  à  la  malade  que  des  alimens  qui  fournissent  peu  à  l’héma¬ 
tose.  Elle  prendra  avec  réserve  quelques  viandes  blanches ,  des  vé¬ 
gétaux  très-légers,  le  lait,  etc.  En  un  mot,  le  régime,  l’habitation 
à  la  campagne,  l’exercice  modéré,  les  passions  gaies  doivent  être  re¬ 
gardés  comme  d’utiles  auxiliaires.  Il  faut,  autant  que  faire  se  peut, 
éviter  les  affections  tristes,  éloigner  toutes  causes  capables  de  repro¬ 
duire  la  maladie. 

L’expérience  prouve  tous  les  jours  que  les  moyens  que  nous  venons 
d’indiquer  produisent  des  effets  surprenans  toutes  les  fois  que  les 
malades  s’y  soumettent  rigoureusement.  Il  arrive  cependant  que  le 
traitement  échoue  contre  l’irritation  chronique  des  mamelles.  Dans 
ce  cas,  la  maladie  peut  tenir  à  une  cause  siphilitique ,  scrofuleuse,  etc. 
Il  faut  alors  avoir  recours  au  traitement  indiqué  contre  ces  affections, 
et  toutefois  ne  le  mettre  en  usage  qu’après  que  l’irritation  des  ma¬ 
melles  est  disparue. 

Si ,  au  moyen  du  traitement  spécial ,  la  tumeur  cancéreuse  n’a  point 
changé  d’état,  l’extirpation  est  le  seul  traitement  qu’on  puisse  alors 
opposer  au  cancer.  On  réussira  d’autant  mieux  qu’on  en  a  favorisé 
le  succès  en  diminuant  la  susceptibilité  générale.  Le  foyer  de  l’irrita¬ 
tion  enlevé,  la  malade  pourra  recouvrer  sa  santé,  et  sera  à  l’abri  de 
toute  récidive ,  à  moins  que  l’affection  ne  soit  répandue  sur  tous  les 
systèmes.  Alors  la  maladie  est ,  le  plus  généralement  ,  au-dessus  des 
ressources  de  l’art,  et  le  rôle  de  spectateur  auquel  le  médecin  est 
réduit  ne  lui  laisse  plus  que  le  soin  d’administrer  des  moyens  palliatifs 
qui  rendent  moins  pénible  l’existence  malheureuse  de  la  femme  ,  et 
retardent  plus  ou  moins  ses  derniers  momens. 

Ici  se  termine  ce  que  nous  avions  à  dire  sur  le  cancer.  En  com¬ 
battant  quelques  doctrines  avec  tous  les  égards  dus  à  leurs  auteurs , 
en  soumettant  quelques  idées  qui  paraîtront  peut-être  peu  mûries 
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aux  s  a  van  s  réunis  pour  les  juger ,  nous  n’avons  point  eu  l’absurde 
prétention  de  heurter  des  opinions  respectables  ,  ce  qui  répugnerait 
autant  à  nos  sentimens  qu’à  nos  moyens  ;  car  on  ne  doit  savoir  à  notre 
âge  que  méditer  et  se  taire;  seulement  nous  avons  cru  qu’il  nous 
était  permis  demettre  quelquefois  notre  manière  de  voir,  fondée  sur 
une  conviction  pleine  et  entière  qui  nous  servira  d’excuse  en  ce 
qu  elle  est  involontaire  ;  et  nous  terminons  en  réclamant  l’indulgence 

de  nos  juges  pour  les  erreurs  et  les  marques  de  précipitation  qui  ont 
pu  nous  échapper. 
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